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Quality of Sleep and Heart Rate Variability by Physical Activity in High School 
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Purpose: This study was done to investigate quality of sleep and heart rate variability by the physical activity in high school students. Methods: 
A survey that measures physical activity and quality of sleep was distributed to 118 students at Y high school. Heart rate variability was obtained 
using the LXC3203 heart rate monitor. The data of 105 students were analyzed using descriptive statistics, t-test, x2-test, and ANOVA with 
Scheffé test. Results: Boys and students with part-time jobs had significantly higher physical activity. The quality of sleep was significantly high 
when the students were non-smokers, felt healthy, happy, less stressed, and satisfied with their school lives. Mean heart rate was significantly 
higher among girls, and standard deviation of normal to normal R-R intervals were high in boys. Physical activity had no significant relation-
ships with quality of sleep and heart rate variability. Conclusions: Physical activity should be encouraged for high school students, especially for 
girls. An experimental study with different intensity and time of physical activity is recommended to examine the relationships with quality of 
sleep and heart rate variability in the future.
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서 론
연구의 필요성
청소년기는 신체적, 정신적으로 성장속도가 빠르며, 외적 자극 또는 
환경에 민감한 시기이기 때문에 건강을 유지하기 위해서는 꾸준한 운
동이 필요하며, 정서적 안정, 성장, 학습 등을 위해 충분한 수면이 권장
된다[1,2]. 특히 체내 항상성 유지라는 중요한 역할을 담당하고 있는 자
율신경계는 스트레스와 같은 내, 외부 자극에 민감하며 이상 시 여러 
가지 문제를 야기할 수 있다. 따라서 운동과 같은 신체활동을 통해 스
트레스를 관리하고 자율신경계의 균형을 유지하는 것이 필요하나[3] 
입시위주의 교육환경에서는 청소년들이 시간을 할애하며 규칙적으로 
운동하는 것이 어렵다[4]. 
신체활동은 걷기, 달리기, 줄넘기 등 골격근 수축으로 인해 발생하
는 움직임으로 일정한 수준의 신체활동은 비만, 고혈압, 당뇨 등 만성 
질환을 예방하는 역할을 하므로 건강습관을 형성하는 청소년기에 매
우 중요하다[5]. 꾸준한 신체활동은 긍정적인 신체적 자기개념을 형성
하게 하며, 자살, 우울 등 부정적인 생각을 감소시키며[4,6], 신체활동 
참여 시간이 증가할수록 남학생의 혈압, 중성지방, 인슐린 수치가 감소
하는 것으로 나타났다[7]. 그러나 50% 이상의 학생들이 TV 및 DVD 시
청으로 휴일을 보내고, 하루에 1회 이상 인터넷을 이용하며, 10명 중 9
명은 휴대전화를 보유하고 있어 이를 이용한 채팅, 게임 등에 많은 시
간을 할애하고 있다[8]. 청소년의 신체활동 및 운동실태 연구에서 
38.3%의 중학생, 44.6%의 고등학생이 ‘시간이 없다’는 이유로 규칙적인 
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운동을 실천하지 못하는 것으로 나타났다[4]. 또한 하루 60분, 주 5일 
이상 신체활동 실천율을 보면 중학생은 15.4%, 고등학생은 9.9%의 실
천율을 보였으며, 주 3일 이상 격렬한 신체활동 실천율은 중학생은 
42.8%, 고등학생은 29.3%로 고학년이 될수록 학업에 집중하는 시간이 
길어짐에 따라 전반적인 신체활동이 감소하는 것으로 나타났다[9]. 
신체활동과 더불어 수면은 청소년 건강을 위한 또 다른 중요한 요
소로 수면 시간 부족과 수면의 질 저하는 기억력 감소, 집중력 저하 등 
학생들의 인지 기능에 영향을 미치며 학습에 부정적인 영향을 초래한
다[1]. 수면 시간이 충분하지 않다고 느낄 때 학생들은 건강하지 않다
고 인식하였으며[10], 수면 시간이 6시간 미만인 학생은 행복도가 낮은 
것으로 나타났다[11]. 반면, 수면 시간이 8시간 이상인 청소년 집단에
서 행복도는 높게, 스트레스 인지율, 우울 및 자살에 대한 생각은 낮게 
나타났다[2]. 신체활동과 수면과의 관계 연구를 살펴보면, Foti 등[12]
은 매일 60분 이상 신체활동을 시행한 학생들이 충분한 수면을 취하
고, 충분한 수면은 학생들의 격렬한 신체활동 일수를 증가시킨다고 보
고하였다. 3주 동안 아침마다 30분씩 달리기를 한 집단은 같은 시간 휴
식을 취한 집단보다 수면의 질이 향상되었으며 특히 3주차에는 하루 
동안 졸음을 느끼는 횟수가 줄어들고, 집중력이 향상되었으며, 아침의 
기분상태도 더 좋아진 것으로 나타났다[13]. 이처럼 청소년기에 충분
한 수면은 매우 중요하나 우리나라 학생들을 보면, 수면시간이 8시간 
이상인 중학생은 29.4%, 5-6시간은 9.8%, 고등학생의 경우 8시간 이상
은 3.9%, 5-6시간은 32.4%로 나타나 고등학생의 수면 시간이 부족한 
것을 알 수 있다[9].
자율신경계는 체내 항상성 유지에 중요한 역할을 담당하는 신경계
로 교감신경과 부교감신경 활성도에 따라 심박동수가 조절된다. 운동, 
흥분, 스트레스 상황 시에는 교감신경이 활성화되어 심장 박동이 증가
하며 안정, 휴식 시에는 부교감(미주)신경에 의하여 심장 박동이 감소
한다. 심박동수는 자율신경계에 의해 조절되며 이러한 심장 박동 간의 
변동을 심박변이도(Heart Rate Variability, HRV)라고 한다. 이는 심장
의 전기적 활동이 반영된 P-Q-R-S-T파에서 R-R 사이의 간격을 의미하
며 심박변이도 측정을 통해 자율신경계의 기능, 균형 등을 확인할 수 
있으며 스트레스 수준을 파악할 수 있다[14]. 신체활동과 심박변이도
와 관련된 기존 연구를 보면, 20-24세 남성에게 30분 동안 트레드밀을 
시행하게 한 후 심박변이도를 측정한 결과 스트레스 저항도를 의미하
는 지표가 유의하게 상승하였고[15], 10-13세의 남학생의 경우 운동시
간이 증가할수록 밤 동안 부교감신경이 활성화되는 것으로 나타났다
[16]. 부교감신경이 활성화된 대학생의 경우에는 다른 사람의 감정, 생
각 등을 이해하는 사회인지 능력이 다른 학생들보다 더 우수한 것으
로 보고되었다[17]. 
문헌고찰 결과 꾸준한 신체활동이 수면과 자율신경 기능에 긍정적
인 영향을 미치고, 심박변이도를 변화시키는 것을 파악할 수 있었다. 
특히 청소년기는 학업에 대한 스트레스가 많은 시기로 적절한 신체활
동과 충분한 수면 시간으로 스트레스를 관리하는 것이 필요하나 고등
학생이 중학생보다 신체활동 실천율이 낮고, 수면 시간도 상대적으로 
적기 때문에 고등학생 대상의 연구가 필요하다고 할 수 있다. 선행연구
에서 국내 청소년의 신체활동에 대한 연구로는 청소년 건강행태온라
인조사 자료분석이 많고, 일상생활 속에서의 신체활동 시간을 바탕으
로 진행한 연구는 많지 않았다. 수면에서도 수면 시간, 수면 만족도 등 
한두 문항으로 수면 상태를 평가하고 있으며 수면의 질 도구를 사용
하여 고등학생의 수면 양상을 객관적으로 평가하는 연구는 부족한 실
정이다. 또한 심박변이도는 한의학, 스포츠 분야에서 활발한 연구가 진
행되고 있으나 간호학에서는 연구가 충분하지 않으며 연구 대상자도 
주로 성인임을 알 수 있었다. 따라서 고등학생의 일상생활 신체활동 수
준을 파악하고 신체활동이 수면의 질과 자율신경계에 미치는 영향을 
평가하는 것이 필요하다. 이에 본 연구는 고등학생의 신체활동에 따른 
수면의 질과 심박변이도를 확인하는 것을 목적으로 하였고, 본 연구 
결과를 통해 학생들의 신체활동 수준, 수면의 질 및 자율신경계의 전
반적인 건강상태를 파악하여 학생들의 건강 향상을 위한 중재 및 프
로그램 개발에 기초자료를 제공하고자 함이다. 
연구목적
본 연구의 구체적인 목적은 다음과 같다. 
첫째, 고등학생의 신체활동, 수면의 질, 심박변이도를 파악한다.
둘째, 고등학생의 일반적 특성에 따른 신체활동, 수면의 질, 심박변
이도 차이를 파악한다.
셋째, 고등학생의 신체활동에 따른 수면의 질, 심박변이도를 파악한다.
연구 방법
연구 설계
본 연구는 고등학생의 신체활동, 수면의 질, 심박변이도를 파악하고 
신체활동에 따른 수면의 질과 심박변이도를 확인하기 위한 횡단적 조
사연구이다.
연구 대상
본 연구는 서울지역소재 Y고등학교 1, 2학년 학생들을 대상으로 연
구를 진행하였다. Y고등학교는 약 300여 명 규모의 남녀공학 특성화 
고등학교로 학년별로 5-6개의 학급이 운영되고 있다. 심박변이도에 영
향을 줄 수 있으므로 심장, 신장 질환 등 질병으로 약을 복용하는 학
생과 최근 1개월간 골절 등과 같은 사고로 신체활동에 제한이 있는 학
생은 본 연구에서 제외하였다. 중학생을 대상으로 신체활동과 심박변
이도의 관련성을 분석한 선행 연구의 경우 총 62명의 학생을 대상으로 
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연구를 진행하였고[18], 이를 참고하여 본 연구에서는 G-power 3.1.9.2
를 이용하여 대상자를 산출하였다. 분산분석을 위해 중간효과크기를 
.35, 검정력을 .80, 유의수준 .05로 양측검정을 하였을 때 최소 표본 크
기 수로 84명이 필요하였다. 탈락률 20%와 응답률이 미비한 자료 10%
를 포함한 총 30%의 탈락률을 고려하여 110명을 목표로 연구를 진행
하였고 총 118명의 자료를 수집하였다. 미응답, 작성 오류, 심박변이도 
이상, 하루 신체활동 시간을 16시간 이상으로 응답한 학생들을 제외
한 105명의 결과를 최종 분석에 활용하였다.
연구도구
신체활동
일상생활 속에서의 신체활동은 달리기, 걷기, 물건 나르기 등 모든 
활동을 포함하는 것으로 여러 나라에서 사용되고 있으며 신뢰도와 타
당도가 검정되어 있는 자가 보고식 신체활동 도구인 국제신체활동설
문(International Physical Activity Questionnaire, IPAQ) 단문형 한글판
을 이용하여 신체활동 시간을 측정하였다. 국제신체활동설문(IPAQ) 
단문형은 지난 7일 동안의 신체활동을 평가하는 7개의 문항으로 자가 
보고식이며 답변시간으로 5분 정도 소요되었다. 학교 또는 집에서 하
는 활동, 교통수단, 집안일, 여가시간을 바탕으로 한 번에 적어도 10분 
이상 지속한 신체활동을 평가하였다. 본 연구에서는 하루 신체활동 시
간을 ‘90분 이하, 91-180분, 180분 초과’의 세 범주로 나누어 이에 따른 
수면의 질, 심박변이도를 확인하였다. 
수면의 질
수면의 질을 측정하기 위해 피츠버그 수면의 질 지수(Pittsburgh 
Sleep Quality Index, PSQI)의 한국판 피츠버그 수면의 질 지수(PSQI-
K)를 사용하였다. 도구 사용을 위해 원저자인 Daniel J. Buysse [19]와 
피츠버그 수면의 질 지수 한국판(PSQI-K)의 신뢰도와 타당도를 연구
한 조용원의 허가를 이메일로 받았다[20]. 한국판 피츠버그 수면의 질 
지수(PSQI-K)는 총 18문항으로 주관적 수면의 질, 수면 잠복기, 수면 
시간, 평소의 수면 효율, 수면 방해, 수면제 사용, 주간 활동 장애의 7개 
하위 항목으로 구성되어 있다. 18문항 모두 자가 보고식이며 문항 답
변 시간은 약 5-10분 정도 소요되었다. 7개의 하위 항목들은 각각의 기
준에 따라 0-3점으로 배점되어 하위 항목들의 값을 모두 합하면 최저 
0점, 최고 21점이 된다. 총점 8점 이하는 수면의 질이 좋은 상태, 9점 이
상은 수면의 질이 나쁜 상태를 의미하며, Sohn 등[20]의 연구에서 
Cronbach’s α=.84이었고, 본 연구에서는 .67이었다.
심박변이도
심박변이도  측정을  위해  3채널  전산화  심전도  측정  시스템인 
LXC3203 (Laxtha Inc. Korea)를 사용하였다. LXC3203은 식품의약품안
전처(Ministry of Food and Drug Safety, KFDA)의 의료기기 인증제품
이며 스트레스 검사 및 심전도 자동 판독 프로그램인 LXSMD1-1 
(Laxtha Inc., Korea)이 함께 제공되어 심박변이도를 확인할 수 있다. 본 
연구에서는 심박변이도 측정을 위해 다음의 지표들을 사용하였다
[3,14,21]. 
• 평균 심박동수(mean Heart Rate, mean HR): 평균 심박동수를 의
미하며 정상범위는 60-100회/분이다.
• 심박 표준편차(Standard Deviation of Normal to Normal Interval, 
SDNN): 전체 R-R 간격의 표준편차로 측정하는 전체 시간 동안의 심박
동수 변동을 나타낸다. 스트레스 저항도를 의미하며 정상범위는 30-
60 ms이다. 
• 연속한 R-R 간격의 차이를 제곱한 값의 평균 제곱근(Root Mean 
Square of Successive Differences, RMSSD): 단기간의 심박동수 변동을 
의미하며 부교감신경의 활성도를 나타낸다. 
• 낮은 주파수 영역의 표준화된 파워(normalized Low Frequency, 
norm LF): 교감신경의 활성도를 나타내며 정상범위는 30-65 nu이다. 
교감신경은 스트레스, 불안 등의 상황에서 활성화된다. 
• 높은 주파수 영역의 표준화된 파워(normalized High Frequency, 
norm HF): 부교감신경의 활성도를 나타내며 정상범위는 30-65 nu이다. 
부교감신경은 수면 등 휴식 상황에서 활성화된다. 
• 교감신경과 부교감신경의 비율(LF/HF ratio): 자율신경계의 균형을 
의미하며 정상범위는 2.3:1이다. 높을 경우 교감신경의 활성도가 높거
나 부교감신경의 활성도가 낮음을 의미한다. 
자료수집
본 연구는 Y대학교 간호대학의 Institute Review Board (IRB)의 심의
를 거쳐 승인을 받은 후(IRB 2014-0035-2) 시행하였다. 자료수집은 
2014년 10월부터 11월까지 서울지역소재 Y고등학교에서 실시하였다. 
연구 시행 전 학교장 및 학급 담임 교사에게 연구 목적과 방법을 설명
하고 자료 수집 및 연구 진행에 대한 동의를 받았다. 본 조사 3일 전 1, 
2학년 담임교사에게 연구 방법, 목적, 익명성, 기밀성 및 자율적인 참
여와 중간에 철회 가능함을 재설명하였고, 담임교사를 통해 연구대상
자 설명문과 동의서를 학생들에게 배부한 후 연구대상자 모집 공고문
을 교실 게시판에 부착하였다. 학부모와 학생이 서명한 동의서를 지참
한 학생들을 최종 대상자로 선정하였고, 방과 후(오후 5-7시) Y고등학
교에서 설문지 작성 및 심박변이도 검사를 시행하였다. 
연구 대상자는 1회의 설문조사와 1회의 심박변이도 검사에 참여하
였다. 설문지 작성에 소요되는 시간은 약 10분 정도이며, 대상자의 일
반적 특성, 신체활동, 수면의 질을 파악하는 질문으로 구성되었다. 설
문지는 연구 당일 학생들에게 배포하여 자가 응답하게 하였고, 연구 
방법, 소요 시간 등 연구에 대한 안내 및 주의 사항은 설문지를 작성하
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는 교실 칠판에 공지하였다. 
설문지 작성 후 바로 옆 교실에서 비침습적인 방법으로 본 연구자가 
심박변이도 검사를 진행하였다. 표준사지유도 방식을 적용하기 때문에 
대상자가 편안하게 앉은 상태에서 양쪽 손목, 양쪽 발목 안쪽에 전극
을 부착하였다. 검사하는 동안 움직이거나 이야기 하지 않도록 한 후 
약 5분 동안 심박변이도를 측정하였다. 활동성이 강한 학생들의 경우 
심박변이도 검사 동안 가만히 앉아 있는 것을 부담스러워 할 수 있어 
소음을 차단한 조용한 환경과 편안한 의자를 제공하였고, 실내 온도는 
24-26℃정도로 유지하였다. 심박변이도 결과지에 설문지와 동일한 번
호를 기입한 후 검사를 종료하였고, 총 15-20분의 시간이 소요되었다.
분석방법
수집된 자료는 SPSS 21.0 프로그램을 이용하여 다음과 같이 분석하
였다.
첫째, 대상자의 일반적 특성, 신체활동, 수면의 질, 심박변이도를 파
악하기 위해 평균, 표준편차, 빈도, 백분율을 구하였다.
둘째, 대상자의 일반적 특성에 따른 신체활동, 수면의 질, 심박변이
도의 차이를 파악하기 위하여 독립 t-test, x2-test, 분산분석을 실시하였
고 사후분석은 Scheffé test로 실시하였다.
셋째, 대상자의 신체활동에 따른 수면의 질, 심박변이도 차이를 확
인하기 위하여 분산분석을 실시하였다.
연구 결과
연구대상자의 특성
연구대상자는 여학생이 53.3%, 1학년이 52.4%로 성별 및 학년 비율
이 비슷하였다. 신체질량지수(BMI)의 평균은 22.08 kg/m2로 과체중은 
35명(33.3%), 저체중은 17명(16.2%)이었다. 26명(24.8%)의 학생들이 최근 
1개월 동안 아르바이트 경험이 있다고 응답했으며 1주일 동안 평균 
3.02시간 일하는 것으로 나타났다. 최근 1개월 동안 15명(14.3%)의 학생
이 음주 경험, 7명(6.7%)의 학생이 흡연 경험이 있다고 응답하였다. 건
강상태에 대하여 62명(59.0%)의 학생이 건강하다고 응답하였고, 61명
(58.1%)의 학생들이 학교생활에 만족하고, 행복한 편이라고 응답하였
으나 스트레스 문항에서 45명(42.9%)의 학생들이 스트레스를 많이 받
는다고 응답하였다(Table 1).
대상자의 신체활동, 수면의 질, 심박변이도
하루 신체활동 시간이 90분 이하인 학생은 27명(25.7%), 180분을 초
과하는 학생은 45명(42.9%)인 것으로 나타났다. 대상자의 평균 수면 시
간은 6시간 22분이며, 수면의 질 평균 총점은 6.10점으로 나타났다. 총
점 8점 이하는 수면의 질 좋음, 9점 이상은 수면의 질이 나쁨으로 구분
했을 때 수면의 질이 좋지 않은 학생은 18명이었다. 심박변이도 각 지
Table 1. Demographic Characteristics of Participants  (N=105) 
Variables Categories n (%) M (SD)
Gender
  
Boys
Girls
49 (46.7)
56 (53.3)
  
  
Grade
  
First grade
Second grade
55 (52.4)
50 (47.6)
  
  
BMI (kg/m2)
  
  
< 18.5
18.5-22.9
≥ 23
17 (16.2)
53 (50.5)
35 (33.3)
22.08 (3.78)
  
  
Economic status
  
  
High
Moderate
Low
13 (12.4)
46 (43.8)
46 (43.8)
  
  
  
Part time job
  
No
Yes
79 (75.2)
26 (24.8)
  
  
Alcohol use
  
No
Yes
90 (85.7)
15 (14.3)
  
  
Smoking
  
No
Yes
98 (93.3)
7 (6.7)
  
  
Health status
  
  
Healthy
Moderate
Unhealthy
62 (59.0)
35 (33.3)
8 (7.6)
  
  
  
Academic 
 performance
  
High
Moderate
Low
42 (40.0)
22 (21.0)
41 (39.0)
  
  
  
Number of 
 close friends
≤ 3
≥ 4
48 (45.7)
57 (54.3)
  
  
Satisfaction 
 with school life
  
Satisfied
Moderate
Dissatisfied
61 (58.1)
32 (30.5)
12 (11.4)
  
  
  
Happiness
  
  
Happy
Moderate
Unhappy
61 (58.1)
31 (29.5)
13 (12.4)
  
  
  
Stress
  
  
Little
A little
Much
14 (13.3)
46 (43.8)
45 (42.9)
  
  
  
Table 2. Participants’ Physical Activity, Quality of Sleep, and Heart Rate Variability
  (N=105) 
Variables Categories n (%) M (SD)
Physical activity (min/day)
  
  
≤ 90
91-180
>180
27 (25.7)
33 (31.4)
45 (42.9)
  
  
  
Quality of sleep Total Score   6.10 (2.82)
Heart rate variability
 Time domain
  
  
 Frequency domain
  
  
  
Mean HR (bpm)
SDNN (ms)
RMSSD (ms)
norm LF (nu)
norm HF (nu)
LF/HF ratio
  
  
  
  
  
  
  
  
77.30 (9.65)
50.64 (13.77)
31.11 (13.23)
52.06 (3.38)
47.94 (3.38)
1.10 (0.15)
Mean HR =Mean heart rate; SDNN =Standard deviation of normal to normal in-
terval; RMSSD=Root mean square of successive differences; norm LF=normalized 
low frequency; norm HF=normalized high frequency. 
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표의 평균을 살펴보면, 시간 영역에서 mean HR (평균 심박동수)는 
77.3회, SDNN (심박 표준편차)는 50.64 ms, RMSSD (연속한 R-R 간격
의 차이를 제곱한 값의 평균 제곱근)는 31.11 ms이었다. 주파수 영역에
서 norm LF (낮은 주파수 영역의 표준화된 파워)는 52.06 nu, norm HF 
(높은 주파수 영역의 표준화된 파워)는 47.94 nu, LF/HF ratio (교감신
경과 부교감신경의 비율)는 1.10이었다(Table 2).
일반적 특성에 따른 신체활동, 수면의 질, 심박변이도
일반적 특성에 따른 신체활동차이를 살펴보면 성별, 아르바이트에
서 통계적으로 유의한 차이가 나타났다(Table 3). 하루 90분 초과의 신
체활동을 하는 남학생 비율이 여학생보다 유의하게 많았다(x2= 8.864, 
p=.012). 아르바이트를 하는 학생의 경우 하루 180분 초과의 신체활동
을 하는 학생 비율이 아르바이트를 하지 않는 학생보다 유의하게 높은 
것으로 나타났다(x2=7.560, p=.023). 
수면의 질에서는 경제적 상태, 흡연, 건강 상태, 학교생활 만족도, 행
복도, 스트레스에서 통계적으로 유의한 차이가 나타났다(Table 4). 흡
연을 하고 있는 학생들의 수면의 질 평균 총점은 8.14점으로 비흡연 학
생들의 평균 총점 5.96점보다 유의하게 높은 것으로 나타나 흡연을 하
는 학생의 수면의 질이 낮은 것으로 나타났다(t= -2.009, p =.047). 건강
에 있어서 집단 간 유의한 차이가 나타났으며 Scheffé 검정 시 건강하
지 못 하다고 생각하는 학생들의 수면의 질 평균 총점 8.63점, 건강하
다고 생각하는 학생들의 평균 총점 5.40점으로 건강하다고 생각할수
록 수면의 질이 높은 것으로 나타났다(F = 6.778, p =.002). 학교생활 만
족도에 있어서 집단 간 유의한 차이가 나타났으며 Scheffé 검정 시 학교
생활에 만족할수록 수면의 질 평균 총점이 5.69점, 학교생활에 불만족 
한다고 응답한 학생들의 평균 총점 7.92점으로 학교생활에 만족할수
Table 3. Difference of Physical Activity Time by Characteristics of Participants  (N=105) 
Variables Categories
Physical activity (min/day)
x² p≤ 90 91-180 > 180
n % n % n %
Gender
  
Boys
Girls
6
21
12.2
37.5
19
14
38.8
25.0
24
21
49.0
37.5
8.864
  
.012
  
Grade
  
First grade
Second grade
16
11
29.1
22.0
19
14
34.5
28.0
20
25
36.4
50.0
2.006
  
.367
  
BMI (kg/m2)
  
  
< 18.5
18.5-22.9
≥ 23
6
12
9
35.3
22.6
25.7
6
13
14
35.3
24.5
40.0
5
28
12
29.4
52.8
34.3
5.050
  
  
.282
  
  
Economic status
  
  
High
Moderate
Low
2
13
12
15.4
28.3
26.1
6
9
18
46.2
19.6
39.1
5
24
16
38.5
52.2
34.8
6.173
  
  
.187
  
  
Part time job
  
No
Yes
24
3
30.4
11.5
27
6
34.2
23.1
28
17
35.4
65.4
7.560
  
.023
  
Alcohol use
  
No
Yes
25
2
27.8
13.3
30
3
33.3
20.0
35
10
38.9
66.7
4.085
  
.130
  
Smoking
  
No
Yes
27
0
27.6
00.0
31
2
31.6
28.6
40
5
40.8
71.4
3.377
  
.185
  
Health status
  
  
Healthy
Moderate
Unhealthy
15
12
0
24.2
34.3
00.0
17
11
5
27.4
31.4
62.5
30
12
3
48.4
34.3
37.5
6.983
  
  
.137
  
  
Academic performance
  
  
High
Moderate
Low
11
4
12
26.2
18.2
29.3
18
6
9
42.9
27.3
22.0
13
12
20
31.0
54.5
48.8
6.154
  
  
.188
  
  
Number of close friends
  
≤ 3
≥ 4
16
11
33.3
19.3
17
16
35.4
28.1
15
30
31.3
52.6
5.223
  
.073
  
Satisfaction with school life
  
  
Satisfied
Moderate
Dissatisfied
16
8
3
26.2
25.0
25.0
21
6
6
34.4
18.8
50.0
24
18
3
39.3
56.3
25.0
5.551
  
  
.235
  
  
Happiness
  
  
Happy
Moderate
Unhappy
13
11
3
21.3
35.5
23.1
22
6
5
36.1
19.4
38.5
26
14
5
42.6
45.2
38.5
3.803
  
  
.433
  
  
Stress
  
  
Little
A little
Much
1
15
11
24.4
32.6
7.1
8
9
16
35.6
19.6
57.1
5
22
18
40.0
47.8
35.7
8.523
  
  
.074
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록 수면의 질이 높은 것으로 나타났다(F =3.313, p =.040). 행복하다고 
응답한 학생들의 수면의 질 평균 총점이 5.57점, 불행하다고 응답한 학
생들의 평균 총점 8.08점으로 행복하다고 생각할수록 수면의 질이 높
았고(F = 4.667, p =.012), 스트레스를 많이 느끼는 학생들의 수면의 질 
평균 총점이 7.31점, 스트레스가 거의 없다고 느끼거나 조금 느끼는 학
생들의 평균 총점 4.93점, 5.28점으로 스트레스 수준이 높을수록 수면
의 질이 낮아지는 것으로 나타났다(F = 8.330, p< .001). 
심박변이도에서는 성별, 학년, 행복도에서 통계적으로 유의한 차이
가 나타났다(Table 4). mean HR, SDNN을 제외한 지표에서는 유의한 
결과가 없어 Table 4에는 mean HR, SDNN 지표만 제시하였다. 성별에 
따른 차이를 보면 여학생의 평균 mean HR은 80.09회로 남학생의 평균 
74.10회에 비해 유의하게 높으며(t =3.321, p =.001), 남학생의 평균 
SDNN은 53.63 ms으로 여학생의 평균 48.02 ms보다 유의하게 높았다
(t=2.120, p =.036). 학년에 따른 차이를 보면 1학년의 평균 mean HR은 
79.11회로 2학년의 평균 mean HR 75.30회보다 높게 나타났다(t=2.051, 
p =.043). 행복도에 따른 차이를 보면, 행복한 학생과 행복도가 보통이
라고 응답한 학생의 mean HR이 유의한 것으로 나타났으며, 행복한 편
이라고 응답한 학생의 평균 mean HR은 79.72회로 행복도가 보통인 학
생의 평균 mean HR 73.29회보다 높았다(F =5.225, p=.007). 
신체활동에 따른 수면의 질 및 심박변이도
하루 신체활동 시간에 따른 수면의 질과 심박변이도를 살펴보기 위
해 분산분석을 실시하였으나(Table 5) 신체활동에 따른 수면의 질과 
심박변이도 지표는 모두 유의하지 않은 것으로 나타났다.
Table 4.  Difference of Quality of Sleep and Heart Rate Variability by Characteristics of Participants (N=105) 
Variables Categories
Quality of sleep Mean HR SDNN
M (SD) t/F p M (SD) t/F p M (SD) t/F p
Gender
  
Boys
Girls
5.86
6.32
(2.64)
(2.97)
0.841
  
.402
  
74.1
80.09
(9.58)
(8.88)
3.321
  
.001
  
53.63
48.02
(14.10)
(13.04)
2.120
  
.036
  
Grade
  
First grade
Second grade
5.73
6.52
(2.76)
(2.85)
-1.447
  
.151
  
79.11
75.3
(8.93)
(10.10)
2.051
  
.043
  
48.95
52.50
(13.50)
(13.96)
-1.326
  
.188
  
BMI (kg/m2)
  
  
< 18.5
18.5-22.9
≥ 23
6.12
6.60
5.34
(3.74)
(2.82)
(2.14)
2.157
  
  
.121
  
  
78.94
75.79
78.77
(7.67)
(9.50)
(10.59)
1.307
  
  
.275
  
  
46.76
52.74
49.34
(11.98)
(13.52)
(14.72)
1.456
  
  
.238
  
  
Economic status
  
  
High
Moderate
Low
4.92
5.57
6.98
(3.25)
(2.65)
(2.65)
4.477
  
  
.014
  
  
76.08
78.59
76.35
(7.71)
(9.29)
(10.48)
0.734
  
  
.483
  
  
52.38
47.87
52.91
(14.13)
(11.90)
(15.14)
1.685
  
  
.191
  
  
Part time job
  
No
Yes
5.90
6.73
(2.83)
(2.75)
-1.31
  
.193
  
77.54
76.54
(10.08)
(8.33)
0.459
  
.647
  
50.54
50.92
(14.10)
(12.97)
-0.121
  
.904
  
Alcohol use
  
No
Yes
5.98
6.87
(2.90)
(2.17)
-1.133
  
.260
  
77.14
78.2
(9.82)
(8.83)
-0.391
  
.697
  
50.23
53.07
(13.95)
(12.76)
-0.736
  
.463
  
Smoking
  
No
Yes
5.96
8.14
(2.84)
(1.46)
-2.009
  
.047
  
77.06
80.57
(9.67)
(9.48)
-0.929
  
.355
  
50.43
53.57
(13.54)
(17.65)
-0.582
  
.562
  
Health status*
  
  
Healthya
Moderateb
Unhealthyc
5.40
6.77
8.63
(2.59)
(2.68)
(3.29)
6.778
a < c
  
.002
  
  
77.06
77.23
79.38
(10.70)
(7.05)
(11.77)
0.201
  
  
.818
  
  
51.06
50.83
46.50
(14.49)
(13.08)
(11.51)
0.390
  
  
.678
  
  
Academic performance
  
  
High
Moderate
Low
5.98
6.27
6.15
(2.51)
(2.80)
(3.17)
0.086
  
  
.918
  
  
79.19
77.32
75.34
(9.67)
(10.14)
(9.19)
1.672
  
  
.193
  
  
49.83
50.36
51.61
(14.89)
(10.16)
(14.48)
0.175
  
  
.839
  
  
Number of close friends
  
≤ 3
≥ 4
5.94
6.25
(2.69)
(2.94)
-0.56
  
.576
  
76.67
77.82
(9.71)
(9.65)
-0.611
  
.543
  
49.69
51.44
(11.98)
(15.17)
-0.661
  
.510
  
Satisfaction with school life*
  
  
Satisfieda
Moderateb
Dissatisfiedc
5.69
6.22
7.92
(2.67)
(2.70)
(3.32)
3.313
a < c 
  
.040
  
  
78.67
75.31
75.58
(9.54)
(9.43)
(10.40)
1.500
  
  
.228
  
  
49.18
52.78
52.33
(13.59)
(13.91)
(14.54)
0.818
  
  
.444
  
  
Happiness*
  
  
Happya
Moderateb
Unhappyc
5.57
6.32
8.08
(2.65)
(2.68)
(3.15)
4.667
a < c
  
.012
  
  
79.72
73.29
75.46
(8.78)
(9.2)
(11.62)
5.225
  
  
.007
  
  
48.93
53.06
52.85
(12.81)
(15.25)
(14.33)
1.118
  
  
.331
  
  
Stress*
  
  
Littlea
A littleb
Muchc
4.93
5.28
7.31
(3.13)
(2.29)
(2.81)
8.33
a,b < c 
  
< .001
  
  
76.36
78.93
75.91
(8.13)
(10.85)
1(8.67) 
1.198
  
  
.306
  
  
47.79
50.28
51.89
(13.26)
(15.15)
(12.53)
0.497
  
  
.610
  
  
*Scheffé test performed.             
Mean HR = Mean heart rate; SDNN = Standard deviation of normal to normal interval.   
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논 의
본 연구는 고등학생의 일상생활 신체활동 수준을 파악하고 신체활
동에 따른 수면의 질과 심박변이도를 확인하고자 수행되었다. 본 연구
에서 남학생은 87.8%, 여학생은 62.5%가 하루 90분을 초과하는 신체
활동을 하는 것으로 나타났다. 현장관찰도구를 이용하여 중학생들의 
신체활동을 비교한 연구에서 점심시간 동안 남학생은 운동장에서 시
간을 보내는 반면, 여학생들은 교실에 앉아서 이야기를 하는 등 낮은 
신체활동 수준을 보였으며 남학생은 45.8%, 여학생은 7.8%만이 적극
적 활동을 시행하였다[22]. 여학생의 신체활동 참여를 저해하는 요인
으로 신체활동의 지루함, 땀 또는 냄새나는 것이 싫어서, 학업으로 인
한 시간 부족, 함께 운동할 친구가 없어서 등이 보고되었다[23].
아르바이트 유무에 따른 차이를 살펴보면, 일반 학생의 35.4%, 아르
바이트를 하는 학생의 65.4%가 하루 180분을 초과하는 신체활동을 
하는 것으로 나타났다. 그러나 편의점, 패스트푸드점 등에서 고등학생
이 시행하는 아르바이트의 경우 신체활동량을 증가시키지만 건강을 
위해 규칙적으로 실천하는 운동이라고 볼 수 없으며 일시적인 경우가 
많으므로 아르바이트 외의 활동으로 학생들의 신체활동을 증가시키
는 것이 필요하다. 
본 연구에서 흡연 학생에서, 건강하지 못 하다고 느낄수록, 스트레
스 수준이 높을수록 수면의 질이 낮은 것으로 나타났다. 이는 선행연
구결과와도 유사한데 스트레스를 많이 느끼는 경우 수면의 질이 좋지 
않을 가능성이 4.7배 유의하게 높았고[24], 에티오피아 대학생을 대상
으로 진행한 연구에서도 스트레스 수준이 수면과 강한 상관관계가 있
는 것으로 나타났다[25]. 이 외에도 청소년의 우울과 불안이 수면 곤란
에 유의한 영향을 끼치며[26], 자살 위험군 청소년의 수면의 질이 비자
살 위험군 청소년보다 유의하게 낮은 연구[11]를 통해 스트레스, 우울, 
불안 등 부정적인 정서 상태를 지닌 학생일수록 수면의 질이 낮음을 
추론할 수 있다. 따라서 학생들의 수면의 질 향상을 위해 스트레스 정
도를 파악하고 관리하는 중재 프로그램의 개발과 적용이 필요하다.
본 연구에서 여학생의 평균 심박동수는 80.09회로 남학생보다 더 
높으며, 1학년은 평균 79.11회로 2학년보다 유의하게 높은 것으로 나타
났다. 행복한 편이라고 응답한 학생의 심박동수는 평균 79.72회로 행
복도가 보통인 학생보다 높으며, 심박 표준편차(SDNN)의 경우 남학
생 53.63 ms로 여학생보다 유의하게 높은 것으로 나타났다. 고등학생 
대상으로 한 심박변이도 연구가 거의 없어 직접적으로 비교할 수는 없
으나 보통 심박변이도에 영향을 미치는 요인으로 연령, 비만, 불안, 스
트레스 등이 있는 것으로 나타났다[3,14,27]. 특히 스트레스는 자율신
경계에 직접적인 영향을 제공하는 요인으로 의과대학 1학년 학생 중 
스트레스가 심한 학생들의 심박변이도를 측정한 결과 교감신경 활성
도를 나타내는 norm LF 지표와 LF/HF ratio가 상승하였다[28]. 취침 
전 스트레스를 제공받은 대학생에서도 비렘(non-REM) 수면 동안 LF/
HF ratio가 상승한 것으로 나타나 부교감신경인 HF값보다 교감신경 
LF값이 상대적으로 상승하였다[29]. 스트레스로 인하여 교감신경이 
지속적으로 활성화될 경우 심실세동의 위험이 있으며 교감 및 부교감
신경의 불균형으로 항상성 유지에 어려움이 초래된다[14]. 이러한 선행
연구와는 달리 본 연구의 심박동수나 심박 표준편차에서 통계적으로 
차이가 있었다 해도 모두 정상 범위 내에 있었음을 볼 때, 보통의 건강
한 고등학생을 대상으로 한 조사연구의 특성상 처치나 중재를 제공한 
것이 아니므로 임상적으로 의미있는 차이를 파악하기 어려웠을 것으
로 사료된다. 
본 연구에서 신체활동과 수면의 질 사이에 관계가 없는 것으로 나
타났는데, 선행연구에서는 매일 아침 30분씩 중간 강도로 달리기를 시
행한 여학생들의 경우 수면의 질이 향상되었고 낮 시간 동안의 졸음이 
감소하였다[13]. Foti 등[12]은 매일 1시간 이상의 신체활동을 시행한 학
생들이 충분한 수면을 취하고 있으며, 충분한 수면은 학생들의 고강도 
신체활동 일수를 증가시킨다고 보고하였다. 신체활동 시간에 따라 수
면의 질이 달라짐을 확인할 수 있으나 수면이 우울, 불안, 스트레스, 흡
Table 5. Difference of Quality of Sleep and Heart Rate Variability by Physical Activity    (N=105) 
Variables
Physical activity (min/day)
F p≤ 90 91-180 > 180
M SD M SD M SD
Quality of sleep 5.37 2.40 5.97 2.83 6.64 2.98 1.808 .169
Mean HR 77.56 8.54 78.76 9.65 76.07 10.30 0.750 .475
SDNN 48.67 14.74 49.18 14.00 52.89 12.95 1.064 .349
RMSSD 29.15 12.55 29.33 10.88 33.60 14.95 1.403 .251
norm LF 52.16 3.06 52.76 3.20 51.47 3.64 1.420 .246
norm HF 47.84 3.06 47.24 3.20 48.53 3.64 1.420 .246
LF/HF ratio 1.10 0.14 1.13 0.15 1.07 0.16 1.290 .280
Mean HR = mean heart rate; SDNN = Standard deviation of normal to normal interval; RMSSD = Root mean square of successive differences; norm LF = normalized low 
frequency; norm HF = normalized high frequency.           
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연, 음주 등 다양한 요인에 의해 영향을 받기 때문에[24,26] 추후 신체
활동과 수면의 질에 대한 반복 연구가 요구된다. 
신체활동과 심박변이도에서도 서로 관계가 없는 것으로 나타났다. 
Raczak 등[15]은 20-24세 남성에게 30분 동안 트레드밀을 시행하게 한 
후 심박변이도를 측정한 결과 SDNN 지표가 유의하게 상승했다고 보
고하였다. 10-13세 남학생의 경우 운동 시간이 증가할수록 밤 동안의 
부교감신경이 활성화되었으며[16], 1시간 이상 지속되는 운동을 1주일
에 3번 이상 시행한 여학생 집단의 경우 RMSSD 지표가 1주일에 1회 
미만 운동하는 집단보다 향상되었다[30]. 또한 9-13세 과체중, 비만 학
생들의 경우 신체활동이 정상 체중 학생들보다 적으며 교감신경 LF값
과 부교감신경 HF값이 낮게 나타나 자율신경 기능이 불리하게 작용
하는 것으로 나타났다[27]. 선행 연구들을 통해 신체활동 중재제공이
나 시간이 자율신경계에 영향을 미쳐 심박변이도를 변화시키는 것을 
확인하였으나, 본 연구에서는 운동 등의 처치를 제공하지 않은 상태에
서 일상생활의 신체활동과 심박변이도를 분석하였기 때문에 관계가 
없이 나타난 것으로 사료된다. 추후 학생들에게 신체활동 중재프로그
램을 제공하고, 시간이나 강도의 차이에 따른 심박변이도를 확인하는 
연구가 필요하겠다. 
본 연구는 특성화 고등학교 학생을 대상으로 하였기 때문에 일반화
에 제한점이 있어 다양한 학교 특성에 따른 학생을 대상으로 한 후속 
연구를 제언한다. 또한 심박변이도를 5분 동안 1회 측정한 값이므로, 
측정 방법, 시간 등에 따라 결과가 달라질 수 있는 심박변이도의 특성
을 고려하여 후속 연구에서는 측정 시간 및 방법에 있어 좀 더 정확한 
값을 얻을 수 있는 방법 적용을 제언한다. 
결 론
본 연구는 고등학생의 신체활동에 따른 수면의 질, 심박변이도를 확
인하고 학생들의 신체활동 수준, 수면의 질, 자율신경계의 전반적인 건
강상태를 파악하는 기초자료로 활용하기 위하여 실시하였다. 종합하
여 볼 때, 학생들이 자가 평가한 일상생활의 신체활동은 수면의 질, 심
박변이도와 관계가 없는 것으로 나타났다. 하지만 본 연구를 통해서 
학생들의 신체활동 수준을 파악하였고, 여학생들의 신체활동 증가가 
필요함을 확인하였다. 또한 학교생활 만족도, 행복도, 스트레스 등에 
따라 수면의 질 차이가 나타나는 것을 통해 정서 상태와 긍정적인 사
고방식이 수면의 질 향상의 중요 요소임을 확인하였다. 그러나 신체활
동에 따른 수면의 질, 심박변이도에는 차이가 없었으므로 후속 연구에
서는 만보계, 가속도계 등 다양한 기구를 이용하여 신체활동을 측정
하고, 운동중재 전후 또는 실험군과 대조군을 설정하여 신체활동의 
시간 및 강도에 따른 수면의 질, 심박변이도를 비교하는 실험연구를 제
언한다. 
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